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ABSTRAK: FAKTOR-FAKTOR YANG MEMPENGARUHI KEJADIAN 
KANKER PAYUDARA DI RSU DADI KELUARGA PURWOKERTO. Kanker 
payudara adalah keganasan yang berasal dari sel kelenjar, saluran kelenjar dan jaringan 
penunjang payudara, tidak termasuk kulit payudara. Etiologi dari penyakit kanker 
payudara belum dapat dijelaskan. Akan tetapi, banyak penelitian yang menunjukkan 
adanya beberapa faktor yang berhubungan dengan peningkatan resiko atau kemungkinan 
terjadinya kanker payudara. di Rumah Sakit Umum Dadi Keluarga Purwokerto karena 
terjadi peningkatan insidens kanker payudara dari bulan Januari – Oktober 2014 sejumlah 
2.320 kasus kanker payudara. Penelitian ini menggunakan pendekatan case control 
restropektif. Analisis data menggunakan analisis non statistik atau disebut sebagai 
analisis statistik sederhana.Untuk menguji hipotesis tentang hubungan antar dua variabel 
digunakan Chi Square. Hasil dari analisis bivariat akan dianalisis menggunakan regresi 
logistik pada masing-masing variabel dengan nilai p < 0,25. Tidak terdapat hubungan 
faktor usia dengan kejadian kanker payudara di RSU Dadi Keluarga Purwokerto. 
Terdapat hubungan faktor usia menarche dengan kejadian kanker payudara di RSU Dadi 
Keluarga Purwokerto. erdapat hubungan paritas dengan kejadian kanker payudara di RSU 
Dadi Keluarga Purwokerto. Terdapat hubungan faktor lama menyusui dengan kejadian 
kanker payudara di RSU Dadi Keluarga Purwokerto. Terdapat hubungan faktor riwayat 
penggunaan KB hormonal dengan kejadian kanker payudara di RSU Dadi Keluarga 
Purwokerto. Terdapat hubungan faktor riwayat kanker payudara pada keluarga dengan 
kejadian kanker payudara di RSU Dadi Keluarga Purwokerto. Variabel yang berpengaruh 
terhadap kejadian kanker payudara adalah usia menarche, lama menyusui, riwayat 
penggunaan KB hormonal, dan riwayat kanker payudara pada keluarga. 
 
Kata Kunci: Kanker Payudara, Usia, Usia Menarche, Paritas, Lama Menyusui, Riwayat 
Penggunaan KB Hormonal, Riwayat Kanker Payudara pada Keluarga. 
 
ABSTRACT: FACTORS AFFECTING THE OCCURRENCE OF BREAST CANCER 
FAMILY IN RSU DADI PURWOKERTO. Breast cancer is a malignancy derived from 
glandular cells, duct glands and tissues supporting the breast, not including the skin of the 
breast. The etiology of breast cancer can not be explained. However, many studies have 
shown the existence of several factors associated with an increased risk or likelihood of 
breast cancer. General Hospital Purwokerto Dadi friendly due to an increased incidence 
of breast cancer from January - October 2014 a number of 2,320 cases of breast cancer. 
This study uses retrospective case control approach. Analyzed using non-statistical or 
statistical analysis called sederhana.Untuk test hypotheses about the relationship between 
two variables used Chi Square. The results of the bivariate analysis will be analyzed 
using logistic regression for each variable with a value of p <0.25. There is no correlation 
between age and the incidence of breast cancer in RSU Dadi Family Purwokerto. There is 
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a correlation between the age of menarche with the incidence of breast cancer in RSU 
Dadi Family Purwokerto. There is a parity relationship with the incidence of breast 
cancer in RSU Dadi Family Purwokerto. There is a correlation between duration of 
breastfeeding with breast cancer occurrence in RSU Dadi Family Purwokerto. There is a 
history of the relationship between hormonal contraceptive use with the incidence of 
breast cancer in RSU Dadi Family Purwokerto. There is a correlation between a family 
history of breast cancer with the incidence of breast cancer in RSU Dadi Family 
Purwokerto. Variables that influence breast cancer incidence are age of menarche, 
duration of breastfeeding, history of hormonal contraceptive use and family history of 
breast cancer. 
 
Keyword: Breast cancer, age, age of menarche, parity, Old Nursing, History of Use 
Hormonal birth control, the Family History of Breast Cancer 
 
 
 
PENDAHULUAN 
Kanker payudara adalah keganasan yang berasal dari sel kelenjar, saluran 
kelenjar dan jaringan penunjang payudara, tidak termasuk kulit payudara (Depkes 
RI, 2009). Kanker payudara dimulai di jaringan payudara, yang terdiri dari 
kelenjar untuk produksi susu, yang disebut lobulus, dan saluran yang 
menghubungkan lobulus ke puting. Sisa dari payudara terdiri dari lemak, jaringan 
ikat, dan limfatik (American Cancer Society, 2011). Menurut the American 
Cancer Society, payudara merupakan tempat nomor satu tumbuhnya kanker pada 
wanita. 
Insiden Kanker payudara yang sebelumnya banyak menyerang 
perempuan paruh baya, kini mulai menjangkiti anak muda. Sebuah penelitian 
terbaru menunjukkan, perempuan di bawah usia 50 tahun yang didiagnosis 
menderita kanker payudara mencapai 10.000 kasus per tahun. Kanker payudara 
pada stadium awal sangat tinggi angka kesembuhannya jika melakukan 
pendeteksian dan pengobatan dini. Berdasarkan data Sistem Informasi Rumah 
Sakit (SIRS), jenis kanker tertinggi di RS seluruh Indonesia pasien rawat inap 
tahun 2008 adalah kanker payudara 18,4 %, disusul kanker leher rahim 10,3 % 
(Antara, 2011). 
Etiologi dari penyakit kanker payudara belum dapat dijelaskan. Akan 
tetapi, banyak penelitian yang menunjukkan adanya beberapa faktor yang 
berhubungan dengan peningkatan resiko atau kemungkinan terjadinya kanker 
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payudara. Faktor-faktor tersebut merupakan faktor resiko yang antara lain adalah 
faktor reproduksi seperti menarche atau haid pertama usia kurang dari 12 tahun, 
menopause di usia lebih dari 50 tahun, melahirkan anak pertama usia lebih dari 35 
tahun; faktor endokrin sepeti pemakaian kontrasepsi oral dalam waktu lama; diet 
seperti makanan berlemak, alkohol; genetik atau riwayat keluarga, terpapar radiasi 
pengion saat pertumbuhan payudara (Depkes RI, 2009). Perlu diingat, apabila 
seorang perempuan memiliki faktor resiko, bukan berarti perempuan tersebut pasti 
akan menderita kanker payudara, tetapi faktor tersebut akan meningkatkan 
kemungkinan untuk menderita kanker payudara. (Rasjidi, 2010). Keterlambatan 
diagnostik dapat disebabkan oleh ketidaktahuan pasien (patient delay), 
ketidaktahuan dokter atau tenaga medis (doctor delay), atau keterlambatan rumah 
sakit (hospital delay) (Purwanto, 2010). 
Di negara maju kemungkinan seseorang bertahan hidup dari kanker 
payudara meningkat secara perlahan yaitu sekarang mencapai 85% karena adanya 
perbaikan dalam skrining dan perawatan. Namun di sisi lain, kemampuan 
bertahan hidup dari kanker payudara di negara berkembang hanya sekitar 50-60% 
(WCR, 2008). 
Oleh sebab itu, faktor-faktor risiko yang berhubungan dengan kanker 
payudara seperti faktor usia, usia menarche, paritas, riwayat menyusui, riwayat 
kontrasepsi hormonal, dan riwayat kanker payudara pada keluarga perlu diteliti. 
Penelitian ini dilakukan di Rumah Sakit Umum Dadi Keluarga Purwokerto karena 
terjadi peningkatan insidens kanker payudara dari bulan Januari – Oktober 2014 
sejumlah 2.320 kasus kanker payudara. Selain itu RSU Dadi Keluarga adalah 
rumah sakit rujukan dari daerah Banyumas dan sekitarnya. Oleh karena itu, kasus 
kanker payudara akan mudah ditemui (Unit Rekam Medis RSU Dadi Keluarga, 
2015). 
 
METODE PENELITIAN 
Penelitian ini menggunakan pendekatan case control restropektif. Case 
control restropektif. Subyek yang didiagnosis menderita penyakit disebut: Kasus 
berupa insidensi yang muncul dan populasi, sedangkan subyek yang tidak 
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menderita disebut Kontrol. Jenis penelitian ini dapat saja berupa penelitian 
restrospektif bila peneliti melihat ke belakang dengan menggunakan data yang 
berasal dari masa lalu atau bersifat prospektif bila pengumpulan data berlangsung 
secara berkesinambungan sering dengan berjalannya waktu. Pada penelitian ini 
akan mempelajari hubungan usia, usia menarche, keturunan, paritas, riwayat 
kontrasepsi oral, riwayat menyusui terhadap kejadian kanker payudara dengan 
melihat kelompok kasus dan kelompok kontrol yaitu kejadian kanker payudara 
dan tidak kanker payudara. 
Populasi dalam penelitian ini adalah semua pasien rawat jalan maupun 
rawat inap di RS Dadi Keluarga Purwokerto selama bulan Januari 2015 – Oktober 
2015. Besar sampel yang digunakan yaitu menggunakan sampel minimal yaitu 
kelompok kasus berjumlah 30 dan kelompok kontrol berjumlah 30 orang. Cara 
penelitian yang dilakukan yaitu dengan cara mengurus surat perijinan ke RS Dadi 
Keluarga Purwokerto untuk melakukan studi pendahuluan, setelah proposal 
penelitian disetujui. Penggunaan instrumen penelitian dengan menggunakan 
kuesioner yang diajukan kepada responden di RS Dadi Keluarga yang meliputi 
pertanyaan tentang usia, keturunan, paritas, riwayat kontrasepsi oral, riwayat 
menyusui. 
Analisis data penulis menggunakan analisis non statistik atau disebut 
sebagai analisis statistik sederhana.Untuk menguji hipotesis tentang hubungan 
antar dua variabel digunakan Chi Square. Hasil dari analisis bivariat akan 
dianalisis menggunakan regresi logistik pada masing-masing variabel dengan 
nilai p < 0,25. 
 
HASIL PENELITIAN DAN PEMBAHASAN 
A.  Analisis Bivariat 
1. Hubungan faktor usia dengan kejadian kanker payudara di RSU Dadi 
Keluarga Purwokerto. 
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Tabel 1. Tabulasi silang hubungan faktor usia dengan kejadian kanker payudara 
di RSU Dadi Keluarga Purwokerto 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
Hasil penelitian menunjukan bahwa wanita yang mengalami kanker 
payudara paling banyak adalah usia  40 tahun sejumlah 27 orang lebih banyak 
dibanding yang tidak mengalami kanker payudara. Hasil uji diperoleh nilai p 
sebesar 0,166 artinya P-value > 0,05 sehingga Ha ditolak dan Ho diterima. 
Kesimpulannya adalah tidak terdapat hubungan antara faktor usia dengan kejadian 
kanker payudara di RSU Dadi Keluarga Purwokerto. Hasil nilai odds ratio sebesar 
2,74 berarti wanita dengan usia  40 tahun berisiko 2,74 kali lebih besar 
dibandingkan dengan wanita usia <40 tahun dengan CI 95% artinya penelitian 
dapat dipercaya kebenarannya yaitu 95%. 
Hasil penelitian menunjukan bahwa wanita yang mengalami kanker 
payudara paling banyak adalah usia  40 tahun sejumlah 27 orang lebih banyak 
dibanding yang tidak mengalami kanker payudara. Hasil uji diperoleh nilai p 
sebesar 0,166 artinya P-value > 0,05 sehingga Ha ditolak dan Ho diterima. 
Kesimpulannya adalah tidak terdapat hubungan antara faktor usia dengan kejadian 
kanker payudara di RSU Dadi Keluarga Purwokerto. Hasil nilai odds ratio sebesar 
2,74 berarti wanita dengan usia  40 tahun berisiko 2,74 kali lebih besar 
dibandingkan dengan wanita usia <40 tahun dengan CI 95% artinya penelitian 
dapat dipercaya kebenarannya yaitu 95%. 
Resiko terkena kanker payudara meningkat seiring bertambahnya usia. 
Sekitar 1 dari 8 kanker payudara invasif yang ditemukan pada wanita yang lebih 
muda dari 45 tahun, sementara sekitar 2 dari 3 kanker payudara invasif yang 
ditemukan pada wanita usia 55 tahun atau lebih. Insiden meningkat dibawah 30 
tahun kanker payudara sangat jarang muncul. Pada wanita risiko meninggi 
Usia Kanker Payudara Nilai p* OR  (IK 95%) 
Ya Tidak 
n % n % 
 40 Tahun  
< 40 Tahun 
27 
3 
90 
10 
23 
7 
76,7 
36,3 
0,166 2,74 0,635-11,823 
Total 30 100 30 100    
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muncul pada mereka yang terlebih dahulu terjangkit payudara (Davey, 2005). 
 
2. Hubungan faktor usia menarche dengan kejadian kanker payudara di RSU Dadi 
Keluarga Purwokerto. 
Tabel 2. Tabulasi silang hubungan faktor usia menarche dengan kejadian kanker 
payudara di RSU Dadi Keluarga Purwokerto 
Usia 
Menarche 
Kanker Payudara Nilai p* OR  (IK 95%) 
Ya Tidak 
n % N % 
 12 Tahun  
< 12 Tahun 
26 
4 
20,5 
9,5 
15 
15 
20,5 
9,5 
0,002 6,5 1,820-23,213 
Total 30 100 30 100    
        
Hasil penelitian menunjukan bahwa wanita yang mengalami kanker 
payudara paling banyak adalah usia menarche  12 tahun sejumlah 26 orang lebih 
banyak dibanding yang tidak mengalami kanker payudara. Hasil uji diperoleh 
nilai p sebesar 0,002 artinya P-value < 0,05 sehingga Ha diterima dan Ho ditolak. 
Kesimpulannya adalah terdapat hubungan antara faktor usia menarche dengan 
kejadian kanker payudara di RSU Dadi Keluarga Purwokerto. Hasil nilai odds 
ratio sebesar 6,5 berarti wanita dengan usia menarche  12 tahun berisiko 6,5 kali 
lebih besar dibandingkan dengan wanita usia <12 tahun dengan CI 95% artinya 
penelitian dapat dipercaya kebenarannya yaitu 95%. 
Hasil penelitian menunjukan bahwa wanita yang mengalami kanker 
payudara paling banyak adalah usia menarche  12 tahun sejumlah 26 orang lebih 
banyak dibanding yang tidak mengalami kanker payudara. Hasil uji diperoleh 
nilai p sebesar 0,002 artinya P-value < 0,05 sehingga Ha diterima dan Ho ditolak. 
Kesimpulannya adalah terdapat hubungan antara faktor usia menarche dengan 
kejadian kanker payudara di RSU Dadi Keluarga Purwokerto. Hasil nilai odds 
ratio sebesar 6,5 berarti wanita dengan usia menarche  12 tahun berisiko 6,5 kali 
lebih besar dibandingkan dengan wanita usia <12 tahun dengan CI 95% artinya 
penelitian dapat dipercaya kebenarannya yaitu 95%. 
Resiko terkena kanker payudara meningkat seiring bertambahnya usia. 
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Sekitar 1 dari 8 kanker payudara invasif yang ditemukan pada wanita yang lebih 
muda dari 45, sementara sekitar 2 dari 3 kanker payudara invasif yang ditemukan 
pada wanita usia 55 tahun atau lebih (ACS, 2013). 
 
3. Hubungan faktor paritas dengan kejadian kanker payudara di RSU Dadi 
Keluarga Purwokerto. 
Tabel 3.  Tabulasi silang hubungan faktor paritas dengan kejadian kanker 
payudara di RSU Dadi Keluarga Purwokerto 
Paritas Kanker Payudara Nilai p* OR  (IK 95%) 
Ya Tidak 
N % n % 
Multigravida 
Primigravida 
28 
2 
93,3 
6,7 
21 
9 
70 
30 
0,02 6,0 1,172-30,725 
Total 30 100 30 100    
 
Hasil penelitian menunjukan bahwa wanita yang mengalami kanker 
payudara paling banyak adalah multigravida sejumlah 28 orang lebih banyak 
dibanding yang tidak mengalami kanker payudara. Hasil uji diperoleh nilai p 
sebesar 0,02 artinya P-value < 0,05 sehingga diterima dan Ho ditolak. 
Kesimpulannya adalah terdapat hubungan antara faktor paritas dengan kejadian 
kanker payudara di RSU Dadi Keluarga Purwokerto. Hasil nilai odds ratio sebesar 
6,0 berarti wanita dengan multigravida berisiko 6,0 kali lebih besar dibandingkan 
dengan primigravida dengan CI 95% artinya penelitian dapat dipercaya 
kebenarannya yaitu 95%. 
Hasil penelitian menunjukan bahwa wanita yang mengalami kanker 
payudara paling banyak adalah multigravida sejumlah 28 orang lebih banyak 
dibanding yang tidak mengalami kanker payudara. Hasil uji diperoleh nilai p 
sebesar 0,02 artinya P-value < 0,05 sehingga Ha diterima dan Ho ditolak. 
Kesimpulannya adalah terdapat hubungan antara faktor paritas dengan kejadian 
kanker payudara di RSU Dadi Keluarga Purwokerto. Hasil nilai odds ratio sebesar 
6,0 berarti wanita dengan multigravida berisiko 6,0 kali lebih besar dibandingkan 
dengan primigravida dengan CI 95% artinya penelitian dapat dipercaya 
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kebenarannya yaitu 95%. Wanita yang tidak memiliki anak atau memiliki anak 
pertama mereka setelah usia 30 memiliki risiko kanker payudara sedikit lebih 
tinggi. Hamil di usia muda mengurangi risiko kanker payudara. Kehamilan 
mengurangi jumlah siklus menstruasi perempuan, yang mungkin menjadi alasan 
untuk efek ini. 
 
4. Hubungan faktor lama menyusui dengan kejadian kanker payudara di RSU 
Dadi Keluarga Purwokerto. 
Tabel 4. Tabulasi silang hubungan faktor lama menyusui dengan kejadian 
kanker payudara di RSU Dadi Keluarga Purwokerto 
Lama 
Menyusui 
Kanker Payudara Nilai p* OR  (IK 95%) 
Ya Tidak 
N % n % 
< 2 tahun 
 2 Tahun  
24 
6 
80 
20 
4 
26 
13,3 
86,7 
<0,000 26,0 6,532-103,49 
Total 30 100 30 100    
 
Hasil penelitian menunjukan bahwa wanita yang mengalami kanker 
payudara paling banyak adalah riwayat lama menyusui < 2 tahun sejumlah 24 
orang lebih banyak dibanding yang tidak mengalami kanker payudara. Hasil uji 
diperoleh nilai p sebesar <0,000 artinya P-value < 0,05 sehingga Ha diterima dan 
Ho ditolak. Kesimpulannya adalah terdapat hubungan antara faktor lama 
menyusui dengan kejadian kanker payudara di RSU Dadi Keluarga Purwokerto. 
Hasil nilai odds ratio sebesar 26,0 berarti wanita dengan riwayat lama menyusui < 
2 tahun berisiko 26,0 kali lebih besar dibandingkan dengan riwayat lama 
menyusui > 2 tahun dengan CI 95% artinya penelitian dapat dipercaya 
kebenarannya yaitu 95%. 
Hasil penelitian menunjukan bahwa wanita yang mengalami kanker 
payudara paling banyak adalah riwayat lama menyusui < 2 tahun sejumlah 24 
orang lebih banyak dibanding yang tidak mengalami kanker payudara. Hasil uji 
diperoleh nilai p sebesar <0,000 artinya P-value < 0,05 sehingga Ha diterima dan 
Ho ditolak. Kesimpulannya adalah terdapat hubungan antara faktor lama 
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menyusui dengan kejadian kanker payudara di RSU Dadi Keluarga Purwokerto. 
Hasil nilai odds ratio sebesar 26,0 berarti wanita dengan riwayat lama menyusui < 
2 tahun berisiko 26,0 kali lebih besar dibandingkan dengan riwayat lama 
menyusui > 2 tahun dengan CI 95% artinya penelitian dapat dipercaya 
kebenarannya yaitu 95%. Beberapa studi menunjukkan bahwa menyusui sedikit 
menurunkan risiko kanker payudara, terutama jika berlangsung selama 11⁄2 
sampai 2 tahun. Satu penjelasan untuk efek ini mungkin adalah bahwa menyusui 
mengurangi jumlah siklus menstruasi seorang wanita. 
 
5. Hubungan faktor penggunaan alat kontrasepsi hormonal dengan kejadian 
kanker payudara di RSU Dadi Keluarga Purwokerto. 
Tabel 5.  Tabulasi silang hubungan faktor penggunaan alat kontrasepsi hormonal 
dengan kejadian kanker payudara di RSU Dadi Keluarga Purwokerto 
Penggunaan 
KB 
Hormonal 
Kanker Payudara Nilai p* OR  (IK 95%) 
Ya Tidak 
N % n % 
 10 Tahun 
< 10 tahun 
16 
14 
53,3 
56,7 
4 
26 
13,3 
86,7 
0,001 7,43 2,078-26,553 
Total 30 100 30 100    
 
Hasil penelitian menunjukan bahwa wanita yang mengalami kanker 
payudara paling banyak adalah riwayat penggunaan alat kontrasepsi hormonal  
10 tahun sejumlah 16 orang lebih banyak dibanding yang tidak mengalami kanker 
payudara. Hasil uji diperoleh nilai p sebesar 0,001 artinya P-value < 0,05 
sehingga Ha diterima dan Ho ditolak. Kesimpulannya adalah terdapat hubungan 
antara faktor penggunaan alat kontrasepsi hormonal dengan kejadian kanker 
payudara di RSU Dadi Keluarga Purwokerto. Hasil nilai odds ratio sebesar 7,43 
berarti wanita dengan penggunaan alat kontrasepsi hormonal  10 tahun berisiko 
7,43 kali lebih besar dibandingkan dengan penggunaan alat kontrasepsi hormonal 
< 10 tahun dengan CI 95% artinya penelitian dapat dipercaya kebenarannya yaitu 
95%. 
Hasil penelitian menunjukan bahwa wanita yang mengalami kanker 
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payudara paling banyak adalah riwayat penggunaan alat kontrasepsi hormonal  
10 tahun sejumlah 16 orang lebih banyak dibanding yang tidak mengalami kanker 
payudara. Hasil uji diperoleh nilai p sebesar 0,001 artinya P-value < 0,05 
sehingga Ha diterima dan Ho ditolak. Kesimpulannya adalah terdapat hubungan 
antara faktor penggunaan alat kontrasepsi hormonal dengan kejadian kanker 
payudara di RSU Dadi Keluarga Purwokerto. Hasil nilai odds ratio sebesar 7,43 
berarti wanita dengan penggunaan alat kontrasepsi hormonal  10 tahun berisiko 
7,43 kali lebih besar dibandingkan dengan penggunaan alat kontrasepsi hormonal 
< 10 tahun dengan CI 95% artinya penelitian dapat dipercaya kebenarannya yaitu 
95%. Studi telah menemukan bahwa wanita yang menggunakan kontrasepsi oral 
(pil KB) memiliki risiko sedikit lebih besar terkena kanker payudara dibandingkan 
perempuan yang tidak pernah menggunakannya.  
 
6. Hubungan faktor riwayat kanker payudara pada keluarga dengan kejadian 
kanker payudara di RSU Dadi Keluarga Purwokerto. 
Tabel 6. Tabulasi silang hubungan faktor riwayat kanker payudara pada keluarga 
dengan kejadian kanker payudara di RSU Dadi Keluarga Purwokerto 
Riw. Kanker 
Payudara 
pd 
Keluarga 
Kanker Payudara Nilai p* OR  (IK 95%) 
Ya Tidak 
N % N % 
Ya 
Tidak 
17 
13 
56,7 
43,3 
2 
28 
6,7 
93,3 
0,000 18,30 3,674-91,229 
Total 30 100 30 100    
 
Hasil penelitian menunjukan bahwa wanita yang mengalami kanker 
payudara paling banyak adalah riwayat kanker payudara pada keluarga sejumlah 
17 orang lebih banyak dibanding yang tidak mengalami kanker payudara. Hasil 
uji diperoleh nilai p sebesar <0,000 artinya P-value < 0,05 sehingga Ha diterima 
dan Ho ditolak. Kesimpulannya adalah terdapat hubungan antara riwayat kanker 
payudara pada keluarga dengan kejadian kanker payudara di RSU Dadi Keluarga 
Purwokerto. Hasil nilai odds ratio sebesar 18,30 berarti wanita dengan riwayat 
kanker payudara pada keluarga berisiko 18,30 kali lebih besar dibandingkan 
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dengan tidak ada riwayat kanker payudara pada keluarga dengan CI 95% artinya 
penelitian dapat dipercaya kebenarannya yaitu 95%. 
Hasil penelitian menunjukan bahwa wanita yang mengalami kanker 
payudara paling banyak adalah riwayat kanker payudara pada keluarga sejumlah 
17 orang lebih banyak dibanding yang tidak mengalami kanker payudara. Hasil 
uji diperoleh nilai p sebesar <0,000 artinya P-value < 0,05 sehingga Ha diterima 
dan Ho ditolak. Kesimpulannya adalah terdapat hubungan antara riwayat kanker 
payudara pada keluarga dengan kejadian kanker payudara di RSU Dadi Keluarga 
Purwokerto. Hasil nilai odds ratio sebesar 18,30 berarti wanita dengan riwayat 
kanker payudara pada keluarga berisiko 18,30 kali lebih besar dibandingkan 
dengan tidak ada riwayat kanker payudara pada keluarga dengan CI 95% artinya 
penelitian dapat dipercaya kebenarannya yaitu 95%. 
Risiko kanker payudara lebih tinggi pada wanita yang memiliki 
hubungan darah dekat memiliki penyakit ini. Memiliki satu tingkat pertama relatif 
(ibu, saudara perempuan, atau anak perempuan) dengan kanker payudara sekitar 
dua kali lipat risiko seorang wanita. Memiliki 2 tingkat pertama kerabat 
meningkatkan risiko nya sekitar 3 kali lipat (ACS, 2013). Penemuan bahwa 
kanker payudara diturunkan secara genetic telah menimbulkan pertanyaan 
mengenai skrining genetic. Saat ini pemeriksaan BRCA-1 dan 2 mungkin 
ditawarkan pada wanita muda dengan riwayat kuat akan adanya keluarga dengan 
kanker payudara dan ovarium pada usia muda. Penanganan terbaik pada mereka 
yang ditemukan membawa gen-gen tersebut tidak jelas walaupun pembedahan 
pencegahan (mastektomi dan ooforektomi) dan tamoksifen tampak menjanjikan 
(Davey, 2005). Sekitar 5% sampai 10% dari kasus kanker payudara dianggap 
turun-temurun, yang berarti bahwa mereka berakibat langsung dari cacat gen 
(disebut mutasi) diwarisi dari orangtua. 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Tabel 7. Tabulasi pengaruh faktor-faktor kejadian kanker payudara di RSU 
Dadi Keluarga Purwokerto 
 Variabel Koefisien p OR(IK95%) 
Langkah 1 
Usia -2,249 0,191 0,105(0,004-3,076) 
 
Usia Menarche 3,851 0,019 47,026(1,870-1182,63) 
 
Paritas 2,958 0,065 19,262(0,829-447,351) 
 
Lama Menyusui 4,331 0,002 76,032(4,961-1165,165) 
 
KB_Hormonal 3,612 0,041 37,035(1,164-1178,617) 
 
Riw. Kanker Pydr Klrga 2,611 0,066 13,618(0,841-220,454) 
 
Constant -6,461 0,002 0,002 
Langkah 2 
Usia Menarche 3,120 0,020 22,652(1,649-311,162) 
 
Paritas 1,922 0,174 6,834(0,428-109,047) 
 
Lama Menyusui 4,077 0,002 58,987(4,374-795,480) 
 
KB Hormonal 2,734 0,052 15,390(0,976-242,665) 
 
Riw. Kanker Pydr Klrga 2,405 0,080 11,084(0,749-163,981) 
 
Constant -6,707 0,002 0,001(1,919-235,181) 
Langkah 3 
Usia Menarche 3,056 0,013 21,242(1,919-235,181) 
 
Lama Menyusui 3,543 0,001 34,582(4,281-279,368) 
 
KB Hormonal 2,546 0,041 12,759(1,108-146,874) 
 
Riw Kanker Pydr Klrga 2,840 0,026 17,119(1,416-207,027) 
 
Constant -5,060 0,000 0,006 
 
Berdasarkan tabel di atas variabel yang berpengaruh terhadap kejadian 
kanker payudara adalah usia menarche, lama menyusui, riwayat penggunaan KB 
hormonal, dan riwayat kanker payudara pada keluarga. Kekuatan hubungan dapat 
dari nilai OR. Kekuatan hubungan dari yang terbesar adalah lama menyusui (OR: 
34,58), usia menarche (OR: 21,24), riwayat penggunaan KB hormonal (OR: 
17,12). Variabel yang berpengaruh terhadap kejadian kanker payudara adalah usia 
menarche, lama menyusui, riwayat penggunaan KB hormonal, dan riwayat kanker 
payudara pada keluarga. Kekuatan hubungan didapat dari nilai OR. Kekuatan 
hubungan dari yang terbesar adalah lama menyusui (OR: 34,58), usia menarche 
(OR: 21,24), riwayat penggunaan KB hormonal (OR: 17,12). 
 
SIMPULAN 
Tidak terdapat hubungan faktor usia dengan kejadian kanker payudara di 
RSU Dadi Keluarga Purwokerto. Terdapat hubungan faktor usia menarche dengan 
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kejadian kanker payudara di RSU Dadi Keluarga Purwoketo. Terdapat hubungan 
paritas dengan kejadian kanker payudara di RSU Dadi Keluarga Purwokerto. 
Terdapat hubungan faktor lama menyusui dengan kejadian kanker payudara di 
RSU Dadi Keluarga Purwokerto. Terdapat hubungan faktor riwayat penggunaan 
KB hormonal dengan kejadian kanker payudara di RSU Dadi Keluarga 
Purwokerto. Terdapat hubungan faktor riwayat kanker payudara pada keluarga 
dengan kejadian kanker payudara di RSU Dadi Keluarga Purwokerto. Variabel 
yang berpengaruh terhadap kejadian kanker payudara adalah usia menarche, lama 
menyusui, riwayat penggunaan KB hormonal, dan riwayat kanker payudara pada 
keluarga. 
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